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Agenda

Grippe H1IN1 — avons-nous eu de la chance?
Changements au sein du Bureau du Service sanitaire coordonné

Evaluation de la situation faite par le mandataire du Conseil federal
pour le Service sanitaire coordonné

Vision pour le Service sanitaire coordonné

Obijectifs et défis pour ces prochaines années
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Défis posés au Service sanitaire coordonné - hier
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Grippe HIN1 — Avons-nous eu de la chance?
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Consequences de la pandémie A(H1N1)
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A(H1N1) — Lessons Identified

Phase 3 - Reinforcing change

Collect and analyze
feedback

ot

Diagnose gaps and manage
resistance

o

Implement corrective actions
and celebrate successes
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Déroulement des actions
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Déroulement des actions

Juin: Orientation au Rapport d’'information du SSC,; définition de la
stratégie du SSC

Juillet: Préparation des mesures
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Déroulement des actions

¥ Mesures dans le service sanitaire KSD
coordonné 1/2

« Salle de collaboration pandémie installée pour 'OFSP

« OFSP - SSC: instrument-IT «gestion des contacts» en voie de réalisation
(financement: OFSP 250°000 CHF; temps nécessaire: 4 mois)

« Etat-major SANKO restreint convoqué (11.06.09)

Enquéte / mise a jour permanente de la vue d'ensemble nationale des places
pour soins aigus pour adultes et enfants par OFSP (état au 17.07.09 selon OFSP:
90 %)

* Enquéte / mise a jour permanente de la vue d’ensemble nationale des places
avec respirateurs pour adultes et enfants (état au 17.07.09 selon OFSP: 90 %)

* Inventaire des installations existantes/projetées pour soins ,low level® et de leur
potentiel de subsidiarité (inst san, CMR, hép mil, hép protégés SSC et autres inst

san protégées de la protection de la population) est effectué et disponible dans le
SlI.

« Evaluation permanente du risque pour manifestations / écoles et cours
+ Sensibilisation du SCR a la problématique pandémie (aout — janvier)
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Déroulement des actions

e Aolt: Convocation de 'OSANC, vérification des plan s de
vaccinations

 Une coordination avec cantons n’est pas requise

* Information en continu des representants a propos d e |'état
de la situation et des mesures a prendre par le SSC
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Déroulement des actions

Septembre: Préparation des centres de vaccinationp  ar 'armée
et de la convocation des troupes sanitaires
additionnelles
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Concept de vaccination - Concept de localisation

@ AdA, MAV (~ 18000)
©® AuslCHE (?)
O MABV  (~35'000)

@ Dipl++  (~46000) _3;0

@ 50 Sta (100...~600)

Rapport d'information SSC — Berne, 01.12.2010



=+ ;
KSD
C
Déroulement des actions

¥ Vaccinations | nouveau |

Militaires 36'323 0 3'128 8.6
Diplomates
+ 42'505 0 1'582 3.7
autres
Employés Confédération 27'607 0 5511 20.0
Total 106'435 0 10°221 9.6 138'072.20

Ne sont pas prises en considération les personnes qui se
sont faites vacciner dans d‘autres centres de vaccination ou
chez leur meédecin de famille!
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Constatations faites par les acteurs (extrait)

Débriefing avec les cantons par TOFSP (1)

Systeme de surveillance et
d‘annonce

Description du probleme

Systéme d‘annonces
systématiques

Les documents d‘annonce (algorithmes etc.) ont été trop
souvent changeés, et ne sont pas utilisables. Pas assez de
communication a propos des changements et de leur
rapport avec la stratégie

Acces aux informations
spécifiques

Description du probleme

Communication avec le
meédecin installé

Informations tardives et incomplétes; information
insuffisante des médecins exercant en cabinet; roles de la
Confédération et des cantons.
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Constatations faite par les acteurs (extrait)

Débriefing avec les cantons par 'OFSP (2)

Vaccinations Description du probleme

Rapport du Conseil fédéral du 26 novembre 2010 adressé a la
Commission de gestion du Conseil des Etats (eclaircissements sur
guelques aspects de I'organisation de la lutte contre la grippe pandemique
HIN1):

... L'excellente collaboration avec les unités concernees du DDPS est a
mentionner en particulier. Grace a la représentation du médecin en chef de
I'armée dans la cellule spéciale, la coordination a pu étre assurée a tout
moment. Le DDPS était notamment engagé dans les domaines de
I'approvisionnement en vaccins (Pharmacie de I'armeée: stockage et
logistique primaire), de I'approvisionnement en masques (stockage par la
Pharmacie de I'armée) et des medicaments antiviraux (achat partiel par le
DDPS et stockage par la Pharmacie de I'armee). ...
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valeur des documents publiés.
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A(H1N1) — Lessons Identified

Bien qu’a aucun moment n'ait régné une situation de crise pendant la
vague pandémique A(H1N1), un besoin de coordination considérable a
I’échelon des cantons, de leur états-majors de cond uite et des médecins
cantonaux a été relevé en vue rétrospective. Une te  lle coordination ne peut
pas étre assumee par I'état-major spécial de pandém  ie;

Dans ce but, 'organe sanitaire de coordination OSA  NC doit étre renforceé et
mieux ajusteé;

La formation doit avoir lieu conformément a la plan ification préventive en
cas de pandémie de 'EM de la Délégation du Conseil  fédéral pour la
Sécurite;

La réponse aux menaces doit étre flexible et ajusté e dans les plans de

pandémie; une analyse exacte et permanente de la si  tuation ainsi qu’un fort
leadership sont les bases pour le succes de tout ef  fort de coordination.
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Donc ... apres la pandémie c’est comme avant la pandé  mie ...
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Défis poses au Service sanitaire coordonné — aujourd  ’hui
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Evaluation de la situation faire par le mandataire du SSC

Le Service sanitaire coordonné a-t-il atteint ses o bjectifs en 20107
La sante et les Affaires sanitaires en Suisse
Le rapport sur la politique de sécurité

Changements au sein du Bureau du Service sanitaire coordonné
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Objectifs 2010 du Service sanitaire coordonneé

Lors d’'une eventuelle menace telle gu’une pandemie,
tenir prét et étre en mesure de fournir une réelle
contribution afin de la maitriser;

Conditions optimales de coordination des prestation
sanitaires de tous les partenaires du service sanit
coordonneé

Amélioration a tous niveaux dans l'instruction, les
exercices et 'engagement .
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Evaluation de la situation faite par le mandataire pour le SSC

La santé et les Affaires sanitaires en Suisse

La santé publique souffre, aujourd’hui et en situation normale déja, de sa propre
Incapacité a géneérer suffisamment de ressources pour les soins medicaux.

Les facteurs de codts que sont 'ambition des médecins et les exigences des patients
ne sont pas jugulés. La consolidation prend du retard; personne ne veut procéder a des
coupes, on compte sur le marché (DRG) pour régler les problémes, des stratégies de
contournement sont d’ores et dé¢ja prévisibles.

La coordination entre la Confédération et les cantons fache toujours malgré les
récentes experiences. Par exemple, les stratégies e-health et la médecine de pointe.

Il faut impérativement des mécanismes de consultation et de coordination élabores,
acceptés et efficaces (la mise en ceuvre du RAPOLSEC est requise rapidement).
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La santé et les Affaires sanitaires

Forces Faiblesses

Acceptables socialement Trop cheres

Disponibles partout Fedéralisme

Qualité assez élevée Les contributions potentielles du SSC
ne sont pas encore partout « up to
standards »

Chaces  Danges

Probleme de la fourniture de Pas assez de ressources humaines

ressources reconnu Pas assez de ressources financieres

Bonne infrastructure de
formation

Les partenaires du SSC
genérent une véritable
plus-value pour la santé
publique
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Rapport sur la politique de sécurité

Débats au Parlement durant la session d’hiver

Implications pour le SSC

Le réseau national de sécurité et les mécanismes
de consultation sont de nouveaux secteurs
d’activité pour le SSC

Engagements subsidiaires plus nombreux

Activités possibles des Affaires sanitaires
a I’étranger dans le cadre de I'assistance
humanitaire
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...latest News: Intranet de ce matin
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Nouvelles du quartier genéral

Démission de Monsieur Rudolf Junker, chef du Bureau SSC:

Monsieur Stefan Trachsel, chef d’état-major des Aff  aires
sanitaires, est le successeur désigne.
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Défis posés au Service sanitaire coordonné - demain
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Vision pour le Service sanitaire coordonné

Le Service sanitaire coordonné est le Centre de com
Confédération pour la coordination des partenaires
publique pour la mise en ceuvre de la meilleure pris
sanitaire des patients dans toutes les situations.

C’est un partenaire intégré, accepte et de valeur é
militaire);

Il apporte de maniere fiable les prestations necess
gualité exigée (dans le cadre des exigences juridiq
et économiques).
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Objectifs strategiques 2011 et ss du Service sanitai  re coordonné

Le SSC a sa place dans la mise en ceuvre de 'ordonn  ance
sur les interventions ABCN;

Le SSC est intégré dans les mécanismes de consultat  ion et
de coordination du réseau national de sécurité (mis e en
ceuvre du RAPOLSEC);

Le SSC a obtenu une décision concernant |'outil
informatique destiné au réseau national de sécurité

(« Information et intervention du réseau de sécurité »),
par exemple IES;

L’'Organe sanitaire de coordination (OSAN) est prépa  re,
instruit et établi pour affronter les défis a venir
(PANDEMOS 13 et I'exercice du réseau national

de sécurité en 2014 auront certainement lieu).
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Conférence nationale sur la protection RNBC / Journ  ée SSC

... Ainsi, le Service sanitaire coordonneé (SSC) joue u  n role prépondérant en

matiere d'encadrement de patients et de victimes da  ns le cadre de la
protection meédicale RNBC ...
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RNBC et Service sanitaire coordonné
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Les soucis de notre ministre de la Défense
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Les défis a venir

En raison des moyens financiers insuffisants et de la

AAmnnranhina Amarnco

Pourtant, 'armée devra continuer a fournir des pre stations en
faveur de la population dans des situations extraor dinaires,
notamment des prestations dans le domaine des Affal res

sanitaires.
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Ne pas se laisser abattre!
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Le prochain défi se présentera a coup sdr.
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